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Dietas en distintas

" -Una alimentacién saludable (suficiente, equilibrada, variada y adecuada) en esta etapa fisiologica de la vida femenina
es la mejor ayuda para prevenir alumbramientos premalturas e incluse problemas ligados al desarrollo del recién nacida

1 Cubrir las necesidades nutritivas propias de la mujer,

1 Satisfacer las exigencias nutritivas debidas al crecimiento fetal.
1 Preparar el organismo malerno para afrontar mejor el parto.

1 Promaver y facilitar 1a futura lactancia

-Las recomendaciones alimentarias
durante |a gestacion pretenden
conseguir los siguientes objetivos:

-Dieta en el embarazo
y laclancia.

A

-El estatus nutricional de una mujer embarazada puede afectar el resultado del embarazo
-Despues del nacimiento y destete de un nifio, la madre necesila iempo para reabaslecer sus reservas de nutrientes

-A fin de sostener a la madre y al desarrollo del feto y de la placenta, se requiere un aumento
-Necesidades | de energia.

energeticas. | - aingesta de energia debe distribuirse a lo largo del dia para mantener las concentraciones de
glucosa en sangre de la madre, pues la glucosa es el combustible principal y preferido del feto,

e,

-Sin importar su estatura y peso anteriores al embarazo, una mujer debe ganar cuando menos 10-12 kg durante el
-Control de | periodo de gestacion.

peso -Adguirir menos del peso recomendado se asocia con retraso en el crecimiento fetal, bajo peso de nacimiento y

etapas y estilos de aumento en la mortalidad perinatal

vida.

-Las mujeres maduras gue se embarazan necesitan relativamente pocas modificaciones en las
-Basesy | recomendaciones. Los planes de alimemacion seleccionados por ellas mismas deben tener suficiente variedad
NoOrMmas. para proporcionar todos los nutrientes requeridos.

-Las adolescentes embarazadas necesitan nutrientes para cubrr su propio desarrollo, al igual gue el del feto.

" 1 El perfil caldrico de la dieta de una mujer embarazada es el mismo que el de una mujer adulta (10-15% keal
r de proteinas, 50-55% de HC y 30% de lipidos).
1 Se recomienda distribuir 1a ingesta en unas cinco comidas al dia para evitar ayunos prolongados y reducir
-Planificacion : en la medida de lo posible nauseas y vomitos.
de mentis. N -HEWH‘IE!‘II;IEEIDHES < 0 La alimentacion debe incluir alimentos de todos los grupos.
generales 1 Abslenerse de consumir alcohol y tabaco.
1 Maoderar el consumo de sal
1 Realizar AF moderada (caminar, nadar, ejercicios de preparacion al parto) de forma regular.
1 Controlar el peso

r

-Existen datos epidemiologicos, experimentales y clinicos gue demuesiran gue las enfermedades mas prevalentes en las
-Alimentacion | sociedades desarrolladas y cuya sintomatologia se expresa en el periodo adulto ienen su origen en la edad pediatrica.
infantil. -La nutricion pediatrica va mucho mas alla de la alimentacion del lactante y de la prevencion de

deficiencias de macra- y micronutrientes en nifios peguefios.



Dietas en distintas
etapas y estilos de <
vida.

-Dietas
post-lacltancia,

-Introduccion
de alimentos.

-Para la mujer, es el periodo de mayores requerimientos nutricionales vy la desnutricion materna
afecta significativamente al volumen de leche formado y a la composicion en nutrientes de la misma.

-Es una etapa en la que, por una parte, normalmente la madre debe perder peso y recuperar el peso
anterior al embarazo, pero, por otra, debe mantener las necesidades nutricionales para conseguir una

huena lactancia.

-La calidad de la leche materna dependera de la nutricion materna, el nimero de veces y la fuerza de
la succion del nifio y la edad gestacional en el momento del parto.

-

-Mutricidn AC.

-LM es el alimento idoneo para el lactante pequefo. La OMS preconiza que debe ser
el Onico alimento hasta los seis meses, y a partir de esa edad se debe introducir la

del lactante. | -Otros nutrientes que tienen riesgo de deficiencia son el cinc v, dependiendo de la ingesta y las

reservas matermnas, las vitaminas A, B6, B12 y los AGP de cadena larga. En resumen, la LM

\ exclusiva durante seis meses de una madre bien nutrida es el alimento idéneo.

-Recomendaciones
generales para la
alimentacion del
lactante e
introduccion de la
AC, que pueden
resumirse de la
siguiente manera

-A modo de guia, una
secuencia de
alimentacion durante
el primer afio de vida
puede ser la
siguiente

1 La LM es el alimento ideal durante los seis primeros meses.

1 La AC no debe introducirse antes de las 17 semanas (cuatro meses cumplidos) ni mas
tarde de las 26 semanas.

1 La introduccion de la AC debe hacerse cuando el lactante es capaz de mantenerse
sentado con apoyo tiene buen control de los movimientos del cuello e inicia los
movimientos de masticacion.

1 Retrasar la introduccion de alimentos potencialmente alergenicos (pescados, huevos,
ciertas frutas) mas alla del quinto o sexto mes no ha demostrado reducir la incidencia de
alergia, tanto en lactantes sanos como en los de riesgo atopico.

1 Es prudente evitar la introduccion precoz (antes de los cuatro meses) y tardia (mas de
siete meses) del gluten.

¥ Iniciar la administracion de alimentos con grumos a partir de los 9-10 meses.

(B LM exclusiva seis meses, y continuar por lo menos hasta los 12 meses

1 A partir del quinto o sexto mes se puede introducir; a) came blanca

b) fruta c) cereales con gluten

1 A partir del sexto o septimo mes, introducir mas tipos de carne y pescado blanco
(para aporte de AGP n-3).

1 A partir del octavo o noveno mes, introducir mayor variedad de alimentos

1 A partir de los 8-10 meses se puede introducir LY en cantidades pequefias, en
forma de yogur.

1 Posiblemente no se precise la introduccion de legumbres hasta pasados los 12

meses por su alto contenido en fibra mal digerible



- ( -El nifio de uno a tres afios se encuentra en una etapa de transicidn entre el periodo de crecimiento rapido del lactante v el periodo de
crecimiento estable del escolar

-El nifio come jugando, por lo gue la forma de presentacion del alimento y las diferencias de textura pueden favorecer su ingesta.

-Para la poblacidn B Energia: entre 1,000 y 1,300 keal al dia, B Proteinas: 1,1 g/kg/dia lo cual equivale aproximadaments a 13 gidia,
_Nutrician del de uno a tres afios debiendo proporcionar del 5 al 20% del valor caldrico total de la dieta (WVCT). B HC: 130 gidia, entre el 45 v el 650
nific de amhos sexos los del WVCT. B Fibra: Al de 19 g/dia. B Lipidos

preescolar, < requernimientos son

escolar y -Nutricion  |-Los requerimientos a los seis afios son: B Energia: 1.742 kcalidia en nifios v 1.642 kcal/ dia en nifias. B Proteinas: 0,95 glkg v
adolecente. prescolar <dia, lo cual significa aproximadamente 19 g/dia (10-30% del YCT). # HC: 130 g/dia (45-65% del VCT) las Al de fibra son 19
vy escolar  |g/dia. B Lipidos

-Mutricion | _| ps habitos de vida que se adquieren durante la infancia y adolescencia son esenciales para mantener un estilo de vida

del saludable en la edad adulta, por ello es especialmente importante insistir en la necesidad de crear habitos saludables durante
Edﬂlener‘lte. ,estas Etﬂpﬂﬁ

LPlanificacian | | El consumao de leche como principal aporte de calcio s apropiado para la mayoria de la poblacidn.
de meniis I Laingesta de pescado, v por lo tanto de AGP, es baja, por lo gue hay fue incrementar sU Consuma.

bases y B Disminuir el consuma de embutidos vy, cuando se consuman, escoger los magros.
notias B Evitar el consumao de chucherias v de bolleria no casera de forma sistematica. Su consumao deberia ser muy ocasional.
Dietas en ’ B Sustituir la manteqguilla o la margarina por acefle de oliva.

distintas
etapasy < -El comedor -El comedor escolar es un servicio complementario en los centros de educacion infantil y primaria con un marcado
estilos de escolar. componente social v supone una estructura de apoyo gue contribuye a la mejora de la calidad de los centros.
vida. -Avuda a gue las familias vayan lomando conciencia de la imporancia de una adecuada alimentacion para el desarrollo integral del alumno,
Cuyas objetivos principales son: 1. Desarrollar habitos saludables en el alumnado relacionados con la nutricidn para garantizar una dieta

sana y equilibrada siempre. 2. favorecer el proceso de crecimiento del alumno, La dieta debe cubrr las necesidades energéticas vy
formadoras de tejidos para su normal crecimiento

-Aspectos
SOCI0eCcondmicos.

-Relacion e -El servicio de comedor es un iempo educativo v comao tal debe desarrollarse, contribuyendo de manera especial
integracién a conciliar la vida laboral vy familiar.
escuela familia. -Funciones entre las gue destacan: funcidn educativa, funcidn compensatoria, funcidn social

-Alimentacion en | -Es dificil establecer una alimentacion con caracter general ya gue, las circunstancias individuales van a ser muy diferentes
las personas de < de unas personas a otras en funcion de la propia edad, el sexo, el nivel asistencial en gue se encuentre el anciano, su eslado
edad avanzada. de salud, la histaria dietética anterior, los fArmacos consumidos, vy oo largo elcélera de variables.

-Planificacion de -Una diets adecuada es agquella gue permite planificar la elaboracion de menus saludables con el objetivo de conseguir y
menus. Bases y mantener un nivel dptimo de salud en las personas mayores o en cualguier olro colectivo gue consideremos.

NOFMEs.
_El comedor de la -El comedor de la residencia de la tercera edad tiene como objelivo asegurar la ingesta de energia y cada uno de los nutrientes a
residencia de la traveés de una dieta en aquellos pacientes que reguieren un plan de alimentacion especial y gue generalmente supone una
tercera edad modificacion en energia v nutrientes o una modificacion de la lextura de los alimentos v bebidas a través de dietas lerapéuticas

modificadas en textura y consistencia.
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